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در ﻫﻤﻪ ﻣﺤﻴﻂ ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺖ ﻣﻴﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴﺴﻢ ﻫﺎ 
اﻧﺘﻘﺎل ﺑﻪ اﻓﺮاد ﻣﺨﺘﻠﻒ  از ﻃﺮﻳﻖ وﺳﺎﻳﻞ ﺷﻮﻧﺪ و ﻣﻲ
در اﻳﻦ ﺑﻴﻦ دﺳﺖ ﻓﺮد در اﻧﺘﻘﺎل (. 1) ﻳﺎﺑﻨﺪ ﻣﻲ
ﻣﻴﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴﺴﻢ ﻫﺎي ﺑﻴﻤﺎري زا از ﺳﻄﻮح آﻟﻮده ﺑﻪ ﺑﺪن 
ﻫﺎي  وﻳﺮوس ﻫﭙﺎﺗﻴﺖ، وﻳﺮوس. ﻧﻘﺶ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻮﺛﺮي دارد
ﻧﻔﻠﻮآﻧﺰا و ﺳﺮﻣﺎﺧﻮردﮔﻲ و ﻃﻴﻒ وﺳﻴﻌﻲ از آﻋﺎﻣﻞ 
ﻫﺎي اﺷﺮﻳﺸﻴﺎ ﻛﻠﻲ و ﺑﺎﻛﺘﺮي ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ از ﺟﻤﻠﻪ ﺑﺎﻛﺘﺮي 
اﺳﺘﺎﻓﻴﻠﻮﻛﻮﻛﻮس ﻣﻘﺎوم ﺑﻪ  ﻣﻘﺎوم ﺑﻪ آﻧﺘﻲ ﺑﻴﻮﺗﻴﻚ ﻣﺜﻞ
ﻜﺮوارﮔﺎﻧﻴﺴﻢ ﻫﺎﻳﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﻛﻪ از از ﺟﻤﻠﻪ ﻣﻴ ﻣﺘﻲ ﺳﻴﻠﻴﻦ
اﻳﻦ (. 2-5)ﻃﺮﻳﻖ ﺗﻤﺎس ﺑﺎ ﺳﻄﻮح آﻟﻮده اﻧﺘﻘﺎل ﻣﻲ ﻳﺎﺑﻨﺪ 
ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ ﺑﺎ ﺗﺸﻜﻴﻞ دادن ﺑﻴﻮﻓﻴﻠﻢ، ﺑﺮاي ﻣﺪت ﻃﻮﻻﻧﻲ ﺑﺮ 
از ﻃﺮﻳﻖ ﻳﻚ واﺳﻂ از روي ﺳﻄﻮح زﻧﺪه ﻣﻲ ﻣﺎﻧﻨﺪ و 
ﻫﺎ و ﺳﺎﻳﺮ ﻣﺨﺎزن  ﺑﻴﻤﺎرﺳﺘﺎن ،آﺷﭙﺰﺧﺎﻧﻪ ﻫﺎي ﺧﺎﻧﮕﻲ
. ﻘﻞ ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪﻣﻨﺘآﻟﻮده ﺑﻪ ﺳﻄﻮح دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﻋﻤﻮﻣﻲ 
 ،، آﺳﺎﻧﺴﻮر ﻫﺎﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ ﻛﺎﻣﭙﻴﻮﺗﺮﻫﺎي ﻋﻤﻮﻣﻲ
از ﺟﻤﻠﻪ اﻳﻦ  دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮدازو  ﻫﺎي ﻫﻤﮕﺎﻧﻲ ﺗﻠﻔﻦ
ﻪ ﺑﺧﻮد  ،اﻳﻦ وﺳﺎﻳﻞ آﻟﻮده ﺷﺪه. دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ
و ﻛﺎرﺑﺮاﻧﻲ  ﻛﺮدهﺟﺪﻳﺪ آﻟﻮدﮔﻲ ﻋﻤﻞ  ﻣﻨﺒﻊﻋﻨﻮان ﻳﻚ 
  :ﭼﻜﻴﺪه
ﻫﺎ،  و ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻓﺮاوان ﻛﺎرﺑﺮان ﺑﻪ آن ﺑﺎﻧﻜﻲ ﺧﻮدﭘﺮدازآﻟﻮده ﺑﻮدن ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي  :زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ از ﺑﻴﻦ ﺑﺮدن اﻳﻦ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ ﻧﻘﺶ ﻣﻬﻤﻲ در ﺳﻼﻣﺘﻲ اﻧﺴﺎن  .ﻫﺎ ﺑﻪ اﻧﺴﺎن ﻣﻲ ﺷﻮدﺑﺎﻛﺘﺮي ﺑﺎﻋﺚ اﻧﺘﻘﺎل 
ي ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎاز ﻳﻲ زدا ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻣﻌﺮﻓﻲ و ارزﻳﺎﺑﻲ ﻳﻚ ﻫﺪفاﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ . دارد
  .اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﺧﻮدﭘﺮداز
ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻛﺸﻲ ﺧﺎﺻﻴﺖ  اﺳﺎس ﺪ ﻛﻪ ﺑﺮﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﻫﻮﺷﻤﻨﺪ  ﺳﻴﺴﺘﻢﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻳﻚ اﻳﻦ در  :ﺑﺮرﺳﻲ روش
ﻗﺒﻞ از ارزﻳﺎﺑﻲ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ، ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮداري از ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪﻫﺎ اﻧﺠﺎم و ﺗﻌﺪاد . ﻋﻤﻞ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶﻫﺎي ﭘﺮﺗﻮ
ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﻳﺎ ) ﺧﻮدﻛﺎر ﺳﻴﺴﺘﻢﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻓﻌﺎل ﺷﺪن . ﺑﺎﻛﺘﺮي اﺷﺮﻳﺸﻴﺎ ﻛﻠﻲ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ
. ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﺎرﺑﺮ ﺗﺎﺑﺶ در زﻣﺎنﻗﻄﻊ ﻌﻪ ﻛﺎرﺑﺮان، ﮔﺬﺷﺖ زﻣﺎن و اﺳﺎس ﺗﻌﺪاد ﻣﺮاﺟ ﺑﺮ( ﻗﻄﻊ ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ
  ﺳﺎﻧﺘﻲ ﻣﺘﺮي ﺑﻪ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ آﻟﻮده، ﻣﺠﺪداً 01ﺛﺎﻧﻴﻪ از ﻓﺎﺻﻠﻪ   02و  51، 01، 5ﭘﺲ از ﺗﺎﺑﺶ ﺑﻪ ﻣﺪت 
و ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻛﺘﺮي اﺷﺮﻳﺸﻴﺎ ﻛﻠﻲ ﺑﺎ ﮔﺮوه  ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﺮداري ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ و ﭘﺲ از ﻛﺸﺖ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ، ﺷﻤﺎرش اﻧﺠﺎم
  .ﺷﺎﻫﺪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺷﺪ
ﻣﻮارد ﺗﻌﺮﻳﻒ اﺳﺎس  ﺑﺮ( ﻳﺎ ﻗﻄﻊ ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ)ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮدﻫﺎي  :ﻫﺎ ﺎﻓﺘﻪﻳ
آزﻣﺎﻳﺶ ﻫﺎي ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﻮﻟﻮژﻳﻜﻲ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺑﺎ ﺗﺎﺑﺶ ﭘﺮﺗﻮ،  .ﺷﺪه ﺑﺮاي آن، ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺧﻮدﻛﺎر اﻧﺠﺎم ﻣﻲ ﺷﻮد
و در ﻫﻤﻪ ﻣﻮارد ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻛﺘﺮي زﻧﺪه ﻣﺎﻧﺪه ﺑﺎ ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﺗﻔﺎوت  ﻳﻚ درﺻﺪ ﻣﻲ رﺳﺪﺑﻪ ﻛﻤﺘﺮ از ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ 
  (.P<0/50)ﻣﻌﻨﻲ داري ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ 
 ﺗﻤﻴﺰ ﻧﻤﻮدن ﺧﻮدﭘﺮدازدﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي از ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ ﻛﺎﻫﺶ آﻟﻮدﮔﻲ ﻣﺮﺳﻮم ﻳﻜﻲ از روش ﻫﺎي  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ  ﺳﻴﺴﺘﻢ .ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪﻫﺰﻳﻨﻪ روﺷﻲ ﭘﺮ ﻣﺪت ﻛﻪ در دراز اﺳﺖﻋﻔﻮﻧﻲ ﻛﻨﻨﺪه  ﺑﺎ ﻣﻮاد ﺿﺪدوره اي آن ﻫﺎ 
  .ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎاﻳﻦ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ از راﻫﻜﺎر ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﺑﺮاي ﻛﺎﻫﺶ آﻟﻮدﮔﻲ ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ 
  







 و ﻫﻤﻜﺎران ﻣﺼﻴﺐ ﻧﻮري اﺣﻤﺪآﺑﺎدي    ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز هدﺳﺘﮕﺎﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ از ﻲ ﻳﺑﺎﻛﺘﺮي زدا ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ ﺳﻴﺴﺘﻢ
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. (6-8) ﺪﻣﻲ ﻧﻤﺎﻳﻨآﻟﻮده را  ﻛﻨﻨﺪ ﻫﺎ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ ﻛﻪ از آن
ﻦ ﻣﻴﺎن اﻓﺮاد ﺑﺎ ﺳﻄﺢ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻓﺮدي، در روﻧﺪ در اﻳ
اﻧﺘﻘﺎل آﻟﻮدﮔﻲ ﻧﻘﺶ ﭘﺮ رﻧﮓ ﺗﺮي اﻳﻔﺎ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ و ﺑﺎ ﻫﺮ 
ﺑﺎر اﺳﺘﻔﺎده از دﺳﺘﮕﺎه ﺗﻮﺳﻂ اﻳﻦ اﻓﺮاد، ﺗﻌﺪاد زﻳﺎدي 
 ﻣﻲ ﻳﺎﺑﺪ؛ ﻟﺬااﻧﺘﻘﺎل ﺑﺎﻛﺘﺮي ﺑﻪ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ اﻳﻦ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎ 
اﻳﻦ اﻣﺮ و ﺪه ﺑﺎﻛﺘﺮي آﻟﻮده ﺷﺑﻪ اﻳﻦ ﻛﺎرﺑﺮ ﺑﻌﺪي 
 در ﻓﺮدﺑﻴﻤﺎري و ﻋﻔﻮﻧﺖ اﻳﺠﺎد ﺑﺎﻋﺚ ر ﻧﻬﺎﻳﺖ دﺗﻮاﻧﺪ  ﻣﻲ
از ﺳﻮي دﻳﮕﺮ اﻳﻦ ﺷﺨﺺ ﻧﺎﺧﻮاﺳﺘﻪ ﺧﻮد  (.01،9،4) ﺷﻮد
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻳﻚ ﻣﻨﺒﻊ ﺟﺪﻳﺪ، ﺑﺎﻋﺚ آﻟﻮدﮔﻲ ﺳﺎﻳﺮ ﺳﻄﻮﺣﻲ 
ﻛﻪ ﺑﺎ آن ﻫﺎ در ﺗﻤﺎس اﺳﺖ ﻣﻲ ﺷﻮد و اﻳﻦ ﺳﻴﻜﻞ ﺑﻪ ﻃﻮر 
ﻣﺪاوم اداﻣﻪ ﭘﻴﺪا ﻣﻲ ﻛﻨﺪ؛ ﻛﻪ اﻳﻦ اﻣﺮ ﺑﺎﻋﺚ ﺗﺪاوم وﺟﻮد 
ﻮر ﺧﺎص ﺳﻄﻮح وﺳﺎﻳﻞ آﻟﻮدﮔﻲ در ﻣﺤﻴﻂ و ﺑﻪ ﻃ
  .ﭘﺮﻛﺎرﺑﺮد ﻋﻤﻮﻣﻲ ﻣﻲ ﺷﻮد
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﺳﺘﻔﺎده ﺑﺴﻴﺎر زﻳﺎد و روز اﻓﺰون 
ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز در ﻛﺸﻮر، اﻧﺘﻘﺎل آﻟﻮدﮔﻲ  دﺳﺘﮕﺎه
؛ ﻟﺬا (11- 61)ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ ﺗﻮﺳﻂ آن ﻫﺎ ﻧﻴﺰ ﺑﺴﻴﺎر زﻳﺎد اﺳﺖ 
اﻧﺠﺎم ﻳﻚ اﻗﺪام اﺳﺎﺳﻲ ﺟﻬﺖ ﻛﺎﻫﺶ آﻟﻮدﮔﻲ ﻫﺎﻳﻲ ﻛﻪ 
ﻣﻲ ﺷﻮد، ﺿﺮوري ﺑﻪ  از ﻃﺮﻳﻖ اﻳﻦ وﺳﺎﻳﻞ ﺑﻪ اﻧﺴﺎن ﻣﻨﺘﻘﻞ
رﻓﻊ آﻟﻮدﮔﻲ از اﻳﻦ ﻳﻜﻲ از روش ﻫﺎي . ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ
از آﻧﺠﺎ . دوره اي آن ﻫﺎﺳﺖ ﺮدنﻋﻔﻮﻧﻲ ﻛ ﺿﺪوﺳﺎﻳﻞ، 
، وﻗﺖ ﮔﻴﺮ و ﻫﺰﻳﻨﻪ روﺷﻲ ﭘﺮ ﻣﺪت درازﻛﻪ اﻳﻦ روش در 
ﻣﺴﺘﻠﺰم از ﺳﺮوﻳﺲ ﺧﺎرج ﺷﺪن دﺳﺘﮕﺎه ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ؛ ﻧﻴﺎز ﺑﻪ 
ﻳﻚ روش ﻛﻢ ﻫﺰﻳﻨﻪ، ﺑﺪون اﺗﻼف وﻗﺖ و ﺑﺪون ﺗﻌﻄﻴﻞ 
. ﺮوﻳﺲ دﻫﻲ دﺳﺘﮕﺎه ﺿﺮوري ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪﺷﺪن ﺳ
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﻪ ﻃﺮاﺣﻲ، ﺳﺎﺧﺖ، ﻣﻌﺮﻓﻲ و ارزﻳﺎﺑﻲ 
ﻳﻚ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ و ﻛﻢ ﻫﺰﻳﻨﻪ، ﻛﻪ ﺑﺎ ﺗﺎﺑﺶ ﭘﺮﺗﻮ 
ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﻣﻴﺰان آﻟﻮدﮔﻲ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي 
ﺧﻮدﭘﺮداز را ﺑﻄﻮر ﭼﺸﻢ ﮔﻴﺮي ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻲ دﻫﺪ؛ ﭘﺮداﺧﺘﻪ 
  .اﺳﺖ
  
  :ﺑﺮرﺳﻲروش 
 ﺳﻴﺴﺘﻢ، ﺑﺮاي ﺳﺎﺧﺖ در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﺠﺮﺑﻲ
دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ از ﻲ ﻳﺑﺎﻛﺘﺮي زداﻫﻮﺷﻤﻨﺪ 
ﺧﻮدﭘﺮداز، اﺑﺘﺪا ﻳﻚ ﺑﻮرد اﻟﻜﺘﺮﻳﻜﻲ ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪ 
 2/61  DCLﻛﻪ از ﻳﻚ ﻋﺪد ﺻﻔﺤﻪ ﻧﻤﺎﻳﺶ
، ﻳﻚ ﻋﺪد رﻟﻪ (retcarahC 61.2 DCL)ﻛﺎراﻛﺘﺮي 
د آي ﺳﻲ ﺪ، ﻳﻚ ﻋ(CDV50 obnaiT yaleR)
رﻟﻪ،  ﻳﻚ ﻋﺪد ﺗﺮﻣﻴﻨﺎل ﺧﺮوﺟﻲ ،(8agem@CI)
ﻋﺪد ، دو (549C rotsisnarT)ﺪد ﺗﺮاﻧﺰﻳﺴﺘﻮر ﻳﻚ ﻋ
ﻧﺎﻧﻮ ﻓﺎراد، ﻳﻚ  0001ﻣﻴﻜﺮوﻓﺎراد و  01ﺧﺎزن ﻧﻮﻳﺰﮔﻴﺮ 
ﻛﻴﻠﻮ  4/7ﻣﻴﻜﺮوﻓﺎراد، ﻳﻚ ﻋﺪد ﻣﻘﺎوﻣﺖ  4/7ﻋﺪد ﺧﺎزن 
، ﻳﻚ ﻋﺪد ﻛﺮﻳﺴﺘﺎل  (teser) اﻫﻢ ﺑﺮاي ﻣﺪار رﻳﺴﺖ
ﭘﻴﻜﻮ ﻓﺎراد ﺑﺮاي  02ﻛﻴﻠﻮ ﻫﺮﺗﺰ، دو ﻋﺪد ﺧﺎزن  23/867
ﻧﻮر ﺻﻔﺤﻪ ﻧﻤﺎﻳﺶ، ﻳﻚ ﺗﺎﻳﻤﺮ، ﻳﻚ ﻋﺪد ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺑﺮاي 
و ﻳﻚ ﻋﺪد  )deR arfnI evissaP( RIP ﻋﺪد ﺳﻨﺴﻮر
ﺷﺶ وات ﻣﻮﻟﺪ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﺑﺎ ﻃﻮل ﻣﻮج  C-VUﻻﻣﭗ 
ﺗﺸﻜﻴﻞ ( آﻣﺮﻳﻜﺎP-VU  ﺳﺎﺧﺖ ﺷﺮﻛﺖ ) ﻧﺎﻧﻮﻣﺘﺮ 452
ﻣﺪار اﻟﻜﺘﺮﻳﻜﻲ اﻳﻦ ﺑﻮرد ﺑﻪ (. 1ﺗﺼﻮﻳﺮ ﺷﻤﺎره )ﺷﺪه اﺳﺖ 
ﺻﻮرت ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي ﺷﺪه و ﻗﺎﺑﻞ ﻛﻨﺘﺮل، ﺟﺮﻳﺎن ﺑﺮق 
  .ﻣﻴﻦ ﻣﻲ ﻛﻨﺪﺄﭘﺮﺗﻮ را ﺗﻻﻣﭗ ﻣﻮﻟﺪ 
 
 ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ ﺳﻴﺴﺘﻢاﺟﺰاء ﻣﺨﺘﻠﻒ  :1 ﺗﺼﻮﻳﺮ ﺷﻤﺎره
 دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮدازﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ از ﻲ ﻳزدا ﺑﺎﻛﺘﺮي
، ﺗﺮاﻧﺰﻳﺴﺘﻮر: 3 ،ﺗﺮﻣﻴﻨﺎل ورودي و ﺧﺮوﺟﻲ رﻟﻪ: 2، رﻟﻪ :1
   ،ﻛﺮﻳﺴﺘﺎل ﺳﺎﻋﺖ :6، CI: 5، ﺧﺎزن ﻫﺎي ﻧﻮﻳﺰﮔﻴﺮ: 4
   ،ﻧﻤﺎﻳﺸﮕﺮ ﺗﻌﺪاد ﻛﺎرﺑﺮان :8، زﻣﺎن ﻧﻤﺎﻳﺸﮕﺮ ﻣﺪت: 7
  ،DCL: 11 ،CIﻣﻘﺎوﻣﺖ  :01 ،ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺳﺎﻋﺖ :9
  .)deR arfnI evissaP( RIP ﻣﺎژول :21
  
ﻳﻜﻲ از ﻋﻤﻠﻜﺮدﻫﺎي اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت 







 3931 ديو  آذر/ 5 ، ﺷﻤﺎره61دوره / ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮد
 52
ﻛﺎرﺑﺮان ﺑﻪ دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮداز، ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﺑﺮاي ﻣﺪت زﻣﺎن 
د دﻳﮕﺮ اﻳﻦ ﻋﻤﻠﻜﺮ. اﻧﺠﺎم ﻣﻲ ﺷﻮد( و ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ)ﻣﻌﻴﻦ 
 ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺮ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﻪ اﻳﻦ ﺻﻮرت اﺳﺖ ﻛﻪ ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﻣﻲ
ﺻﻮرت ﺳﭙﺮي  ﻳﻌﻨﻲ در. اﺳﺎس ﻣﺪت زﻣﺎن ﻓﻌﺎل ﮔﺮدد
از ﭘﻴﺶ ﺗﻌﻴﻴﻦ ( و ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻨﻈﻴﻢ)ﺷﺪن ﻳﻚ ﻣﺪت زﻣﺎن ﻣﻌﻴﻦ 
در ﻫﺮ ﺻﻮرت اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ . ﺷﺪه، ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻓﻌﺎل ﻣﻲ ﺷﻮد
ﻃﻮري ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه ﻛﻪ وﺟﻮد ﺷﺨﺺ را در ﻛﻨﺎر دﺳﺘﮕﺎه 
ﺮاﻳﻦ در ﺻﻮرﺗﻲ ﻛﻪ در زﻣﺎن ﺑﻨﺎﺑ. ﺗﺸﺨﻴﺺ ﻣﻲ دﻫﺪ
  RIPﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﻻﻣﭗ، ﻳﻚ ﻛﺎرﺑﺮ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﺪ، ﺳﻨﺴﻮر 
ﺳﻴﺴﺘﻢ، ﺣﻀﻮر ﺷﺨﺺ را ﺗﺸﺨﻴﺺ داده، ﺟﺮﻳﺎن ﺑﺮق 
  .ﻣﺪار ﻗﻄﻊ ﺷﺪه و ﺗﺎﺑﺶ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﻗﻄﻊ ﻣﻲ ﺷﻮد
آﺳﻴﺐ ﻫﺎي در ﻣﻘﺎﺑﻞ  VU ﻻﻣﭗﺑﺮاي ﺣﻔﺎﻇﺖ 
داﺧﻞ ﻳﻚ ﻣﺤﺎﻓﻆ آﻟﻮﻣﻴﻨﻴﻮﻣﻲ ﻗﺮار اﻳﻦ ﻻﻣﭗ  ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ،
ﻪ ﺑ در ﺳﻤﺘﻲ از ﻣﺤﺎﻓﻆ ﻛﻪ رو ﻤﭽﻨﻴﻦﻫ. داده ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻣﺤﺪود ﻛﻨﻨﺪه )ﻳﻚ ﻛﻮﻟﻴﻤﺎﺗﻮر  اﺳﺖروي ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ 
 دﺳﺘﻪ ﭘﺮﺗﻮ ﺗﺎ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﻫﺪاﻳﺖ ﻧﺼﺐ ﺷﺪه( ﭘﺮﺗﻮﻫﺎ
از رﺳﻴﺪن آن ﺑﻪ ﺑﺪن ، ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﺑﻪ ﺳﻤﺖ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ
  .ﻛﺎرﺑﺮ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﻛﻨﺪ
 ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ ﺳﻴﺴﺘﻢﭘﺲ از ﻣﺮاﺣﻞ ﻃﺮاﺣﻲ و ﺳﺎﺧﺖ 
آن، ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﺮ ، ﺑﺮاي ارزﻳﺎﺑﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﻲﻳﺑﺎﻛﺘﺮي زدا
ﻧﺼﺐ ﺷﺪ و  )MTA(روي ﻣﺎﻛﺖ ﻳﻚ دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮداز 
  . ﻋﻤﻠﻜﺮدﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ آن ﻣﻮرد ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
( ﻛﺸﻲ ﺑﺎﻛﺘﺮي)ﺑﺮاي ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺪرت ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﻮﺳﺎﻳﺪي 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ . ﺳﻴﺴﺘﻢ، از ﺑﺎﻛﺘﺮي اﺷﺮﻳﺸﻴﺎ ﻛﻠﻲ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
، ﺟﺪا (1/8×401mc/UFC  2)از ﺑﺎﻻﺗﺮﻳﻦ ﻏﻠﻈﺖ ﺑﺎﻛﺘﺮي 
ﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز ﺷﺪه از ﺳﻄ
ﺳﻮش ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده، ﺑﺎﻛﺘﺮي (. 71)اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ 
ﻫﺎي ﺟﺪا ﺷﺪه از ﺳﻄﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي 
ﺧﻮدﭘﺮداز ﺑﺎﻧﻜﻲ ﺷﻬﺮ ﺷﻬﺮﻛﺮد ﺑﻮد؛ ﻛﻪ ﭘﺲ از ﻛﺸﺖ و 
ﺗﺸﺨﻴﺺ ﺟﻨﺲ و ﻧﻮع ﺑﺎﻛﺘﺮي از آن ﺳﻮﺳﭙﺎﻧﺴﻴﻮن ﺗﻬﻴﻪ 
ﻌﺪاد ﺳﭙﺲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از دﺳﺘﮕﺎه اﺳﭙﻜﺘﺮوﻓﺘﻮﻣﺘﺮ ﺗ. ﺷﺪ
در . ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي ﻣﻮﺟﻮد در ﺳﻮﺳﭙﺎﻧﺴﻴﻮن ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ
ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻳﻚ ﺳﻮاپ ﻣﺮﻃﻮب ﺷﺪه ﺑﺎ ﻧﺮﻣﺎل 
ﺳﺎﻟﻴﻦ، ﺳﻮﺳﭙﺎﻧﺴﻴﻮن ﺑﺎﻛﺘﺮي ﺑﺮ روي ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ 
دﺳﺘﮕﺎه، ﻛﻪ از ﻗﺒﻞ اﺳﺘﺮﻳﻞ ﺷﺪه ﺑﻮد، ﺑﻪ ﻧﺤﻮي ﻛﺸﺖ 
ﻣﺘﺮ ﻣﺮﺑﻊ از  داده ﺷﺪ ﻛﻪ ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ در ﻫﺮ ﺳﺎﻧﺘﻲ
 01ﺳﭙﺲ از ﻓﺎﺻﻠﻪ . ﺑﺎﺷﺪ  1/8×401ﺳﻄﺢ آن ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺎ 
ﺳﺎﻧﺘﻲ ﻣﺘﺮي از ﺳﻄﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ آﻟﻮده ﺑﻪ ﺑﺎﻛﺘﺮي، ﺑﺮاي 
ﺛﺎﻧﻴﻪ ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ اﻧﺠﺎم   02و  51، 01، 5ﻣﺪت زﻣﺎن ﻫﺎي 
در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺑﻌﺪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻳﻚ ﺳﻮاپ اﺳﺘﺮﻳﻞ . ﺷﺪ
ﻣﺮﻃﻮب ﺷﺪه ﺑﺎ ﻧﺮﻣﺎل ﺳﺎﻟﻴﻦ، از ﺳﻄﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ ﺗﺎﺑﺶ 
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﻢ ﺑﺪون اﻟﺒﺘﻪ ﻳﻚ . ﺷﺪه ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
؛ ﻛﻪ در اﻳﻦ (ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺷﺎﻫﺪ)ﺗﺎﺑﺶ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪ 
ﭘﺲ از . ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ زﻣﺎن ﺗﺎﺑﺶ ﺻﻔﺮ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي، ﺳﻮاپ ﻫﺎ ﺑﻪ ﻟﻮﻟﻪ ﻫﺎي آزﻣﺎﻳﺶ ﻣﺤﺘﻮي 
ﻣﻨﺘﻘﻞ   )kcreM( BSTﻳﻚ ﻣﻴﻠﻲ ﻟﻴﺘﺮ ﻣﺤﻴﻂ ﻛﺸﺖ
ﻣﻴﻜﺮوﻟﻴﺘﺮي،  001ﺳﭙﺲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻳﻚ ﺳﻤﭙﻠﺮ . ﺷﺪﻧﺪ
. ﻮن ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪه، ﺑﺮداﺷﺘﻪ ﺷﺪاز ﺳﻮﺳﭙﺎﻧﺴﻴ
ﺑﺮاي ﺷﻤﺎرش ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي زﻧﺪه ﻣﺎﻧﺪه، رﻗﺖ ﻫﺎي 
. دﻫﻲ ﻣﺨﻠﻮط ﻧﻤﻮﻧﻪ در ﻧﺮﻣﺎل ﺳﺎﻟﻴﻦ ﺗﻬﻴﻪ ﺷﺪ ﻣﺘﻮاﻟﻲ ده
ﻳﻌﻨﻲ اﺑﺘﺪا ﻣﺤﻠﻮل ده ﺑﺮاﺑﺮ رﻗﻴﻖ ﺷﺪ؛ ﺳﭙﺲ ﺻﺪ ﺑﺮاﺑﺮ و 
ﺳﭙﺲ رﻗﺖ ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ . ﺑﺮاﺑﺮ رﻗﻴﻖ ﺷﺪ 0001ﺳﺮاﻧﺠﺎم 
 ﺑﻪ روش  )kcreM( eraga tnuoc etalPدر ﻣﺤﻴﻂ ﻛﺸﺖ
ﺳﺎﻋﺖ  84ﻛﺸﺖ داده ﺷﺪﻧﺪ و ﺑﺮاي ﻣﺪت  etalp ruoP
در . ﮔﺮاد ﻧﮕﻬﺪاري ﺷﺪﻧﺪ درﺟﻪ ﺳﺎﻧﺘﻲ 73در دﻣﺎي 
ﻣﺮﺣﻠﻪ آﺧﺮ ﺗﻮﺳﻂ دﺳﺘﮕﺎه اﺳﭙﻜﺘﺮوﻓﻮﺗﻮﻣﺘﺮ ﺗﻌﺪاد ﻛﻠﻨﻲ 
ﻫﺎ ﺷﻤﺎرش ﺷﺪه و در ﺿﺮﻳﺐ رﻗﺖ ﺿﺮب ﺷﺪ ﺗﺎ ﺗﻌﺪاد 
ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي زﻧﺪه ﻣﺎﻧﺪه ﻣﻮﺟﻮد در ﻫﺮ ﺳﺎﻧﺘﻲ ﻣﺘﺮ ﻣﺮﺑﻊ از 
ﺑﺮاي داﺷﺘﻦ دﻗﺖ (. 81)ﻄﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ ﺑﺪﺳﺖ آﻳﺪ ﺳ
ﺑﺮاي ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ . ﺑﻴﺸﺘﺮ، ﻫﺮ آزﻣﺎﻳﺶ ﺳﻪ ﺑﺎر ﺗﻜﺮار ﺷﺪ
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي زﻧﺪه ﻣﺎﻧﺪه ﭘﺲ از ﺗﺎﺑﺶ ﺑﺎ ﮔﺮوه 
 tnedutS)و آزﻣﻮن آﻣﺎري ﺗﻲ SSPS  ﺷﺎﻫﺪ، از ﻧﺮم اﻓﺰار
ﺑﻪ ﻋﻨﻮان  <p0/50در اﻳﻦ آزﻣﻮن ﻫﺎ . اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ( tset-T
 .در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪدار ﻲ ﻣﻌﻨاﺧﺘﻼف 
  
  :ﻫﺎ ﺎﻓﺘﻪﻳ
ﭘﺲ از ﻃﺮاﺣﻲ و ﺳﺎﺧﺖ، ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﺮ روي ﻣﺎﻛﺖ 
ﻳﻚ دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮداز ﻧﺼﺐ و ﻋﻤﻠﻜﺮد آن ﻣﻮرد 
در اﻳﻦ ارزﻳﺎﺑﻲ ﻫﺎ اوﻻً روﺷﻦ ﺷﺪن . ارزﻳﺎﺑﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
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ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اي . ﻣﺮاﺟﻌﺎت ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ
ﻛﻪ ﺑﺮاي ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه و ﺗﻌﺪاد ﻣﺮاﺟﻌﺎت ﺑﺮاي آن 
ﻛﻪ از ﻗﺒﻞ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪه ﺑﻮد؛ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻫﻤﺎن ﺗﻌﺪاد ﻣﺮاﺟﻌﻪ، 
ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﺑﺮاي ﻣﺪت زﻣﺎن ﻣﻌﻴﻨﻲ ﻓﻌﺎل ﺷﺪه و ﭘﺲ از آن 
در ﺑﺮرﺳﻲ ﻫﺎي اﻧﺠﺎم ﺷﺪه، . ﺑﻪ ﻃﻮر ﺧﻮدﻛﺎر ﻗﻄﻊ ﺷﺪ
ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﺮاي ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺗﻌﺮﻳﻒ  001و  05، 52، 01ﺗﻌﺪاد 
ﻣﻮارد ﭘﺲ از ﻫﻤﻴﻦ ﺗﻌﺪاد ﻣﺮاﺟﻌﻪ، ﺷﺪ ﻛﻪ در ﺗﻤﺎﻣﻲ 
  . ﺟﺮﻳﺎن ﻻﻣﭗ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ وﺻﻞ و ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻓﻌﺎل ﺷﺪن ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﺮ اﺳﺎس زﻣﺎن 
ﻫﻢ ﻣﻮرد ﺳﻨﺠﺶ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ؛ ﺑﺪﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛﻪ ﺑﺮاي 
ﺳﺎﻋﺖ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ رﻳﺰي ﺷﺪ  42و  21، 6، 1ﺳﻴﺴﺘﻢ زﻣﺎن ﻫﺎي 
و ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﻳﺪ ﺑﺎ ﺳﭙﺮي ﺷﺪن ﻫﺮ ﻛﺪام از اﻳﻦ 
. ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﻻﻣﭗ ﺑﻪ ﻃﻮر ﺧﻮدﻛﺎر ﻓﻌﺎل ﻣﻲ ﺷﻮد ﻫﺎ، زﻣﺎن
در اﻳﻦ ارزﻳﺎﺑﻲ ﻫﺎ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﻫﻨﮕﺎﻣﻲ ﻛﻪ ﻫﺮ 
دو ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ روﺷﻦ ﺷﺪن ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﺮ اﺳﺎس زﻣﺎن و ﺗﻌﺪاد 
ﻣﺮاﺟﻌﺎت ﻓﻌﺎل ﺑﺎﺷﺪ، دﺳﺘﮕﺎه ﺑﺮ اﺳﺎس اﻳﻨﻜﻪ ﻛﺪام ﻣﻮرد 
ﻫﻤﻴﻦ . زودﺗﺮ ﺑﻪ ﻣﻘﺪار ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪه ﺑﺮﺳﺪ روﺷﻦ ﻣﻲ ﺷﻮد
ﺗﻮﺳﻂ ﻫﺮ ﻛﺪام از اﻳﻦ دو ﻃﻮر ﭘﺲ از ﻓﻌﺎل ﺷﺪن ﺳﻴﺴﺘﻢ 
، (اﺳﺎس زﻣﺎن ﻳﺎ ﺗﻌﺪاد ﻣﺮاﺟﻌﺎت ﻓﻌﺎل ﺷﺪن ﺑﺮ)ﻣﻮرد 
ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻦ . ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻣﺠﺪداً ﺑﻪ ﺣﺎﻟﺖ ﭘﺎﻳﻪ ﺑﺎز ﻣﻲ ﮔﺮدد
ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ در ﺻﻮرﺗﻲ ﻛﻪ ﻫﻨﮕﺎم ﻓﻌﺎل ﺑﻮدن ﺳﻴﺴﺘﻢ و 
روﺷﻦ ﺑﻮدن ﻻﻣﭗ، ﻛﺎرﺑﺮي ﻗﺼﺪ اﺳﺘﻔﺎده از دﺳﺘﮕﺎه 
ﺧﻮدﭘﺮداز را داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ، ﺑﻪ ﻣﺤﺾ ﻧﺰدﻳﻚ ﺷﺪن ﺷﺨﺺ 
ﺳﻴﺴﺘﻢ  IRPﺑﻪ دﺳﺘﮕﺎه، ﺣﻀﻮر ﺷﺨﺺ ﺗﻮﺳﻂ ﺳﻨﺴﻮر 
ﺗﺸﺨﻴﺺ داده ﺷﺪه و ﺟﺮﻳﺎن ﻣﺪار ﻗﻄﻊ ﻣﻲ ﺷﻮد و ﭘﺲ از 
  .دور ﺷﺪن ﻛﺎرﺑﺮ ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﺳﻴﺴﺘﻢ اداﻣﻪ ﭘﻴﺪا ﻣﻲ ﻛﻨﺪ
ﺷﻤﺎرش ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي زﻧﺪه ﻣﺎﻧﺪه در زﻣﺎن ﻫﺎي 
ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺑﺎ اﻓﺰاﻳﺶ ﻣﺪت زﻣﺎن ﺗﺎﺑﺶ ﭘﺮﺗﻮ 
ﺪ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي زﻧﺪه ﺛﺎﻧﻴﻪ، درﺻ 02ﺛﺎﻧﻴﻪ ﺗﺎ  5ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ از 
  (. 1ﻧﻤﻮدار ﺷﻤﺎره )ﻣﺎﻧﺪه ﺑﻪ ﺷﺪت ﻛﺎﻫﺶ ﻣﻲ ﻳﺎﺑﺪ 
ﺑﺮرﺳﻲ ﻫﺎي آﻣﺎري ﻧﺸﺎن داد در ﻫﺮ ﭼﻬﺎر زﻣﺎن ﺗﺎﺑﺶ 
ﻣﻮرد آزﻣﺎﻳﺶ؛ ﺗﻌﺪاد ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي زﻧﺪه ﻣﺎﻧﺪه ﭘﺲ از 
  (.P<0/50)ﺗﺎﺑﺶ ﺑﺎ ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﻲ داري دارد 
  
  
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ اﺛﺮ ﺗﺎﺑﺶ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ از  :1 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار
و  51، 01، 5، 0ﺳﺎﻧﺘﻲ ﻣﺘﺮي در زﻣﺎن ﻫﺎي  01ﻓﺎﺻﻠﻪ 
ﺛﺎﻧﻴﻪ ﺑﺮ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي اﺷﺮﻳﺸﻴﺎﻛﻠﻲ ﻛﺸﺖ داده ﺷﺪه  02
  ﺑﺮ ﺳﻄﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮداز
( ﺑﺪون ﺗﺎﺑﺶ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ)زﻣﺎن ﺻﻔﺮ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ 
ﻫﺮ ﭼﻬﺎر ﮔﺮوه ﻣﻮرد ﺗﺎﺑﺶ ﺑﺎ ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ . در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ
ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﺑﺎ  ﭘﺮﺗﻮ(. P< 0/50)د اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار ﻧﺸﺎن دا
 .ﻧﺎﻧﻮﻣﺘﺮ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ 452ﻃﻮل ﻣﻮج 
  
  :ﺑﺤﺚ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻳﻚ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ 
زداﻳﻲ از ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز و  ﺑﺎﻛﺘﺮي
اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ در واﻗﻊ . ﻗﺎﺑﻠﻴﺖ ﻫﺎي ﻋﻤﻠﻲ آن ﻣﻌﺮﻓﻲ ﺷﺪ
. ﻳﻚ اﺧﺘﺮاع ﺑﻮده و ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﺸﺎﺑﻪ داﺧﻠﻲ ﻳﺎ ﺧﺎرﺟﻲ ﻧﺪارد
ﻟﺒﺘﻪ ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻴﻜﺮوب زداﻳﻲ ﺗﻮﺳﻂ اﺷﻌﻪ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ا
ﻣﻮﺿﻮع ﺟﺪﻳﺪي ﻧﻴﺴﺖ؛ اﻣﺎ ﻃﺮاﺣﻲ اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻳﻚ 
اﻣﺮوزه دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي . ﻧﻮآوري ﻣﺤﺴﻮب ﻣﻲ ﺷﻮد
ﺧﻮدﭘﺮداز در زﻧﺪﮔﻲ ﻣﺮدم ﺟﺎﻳﮕﺎه وﻳﮋه اي ﭘﻴﺪا ﻛﺮده و 
ﺑﺮاي ﻣﺜﺎل در اﻳﺮان ﺗﻌﺪاد اﻳﻦ . ﺑﺴﻴﺎر ﭘﺮﻛﺎرﺑﺮد ﻫﺴﺘﻨﺪ
ﺑﻪ  درﺻﺪي 23/2ﺑﺎ رﺷﺪ  8831دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎ در ﺳﺎل 
ﺗﻌﺪاد ( 8831)در ﻫﻤﻴﻦ ﺳﺎل . دﺳﺘﮕﺎه رﺳﻴﺪ 33171
   ﻣﻴﻠﻴﻮن رﺳﻴﺪ 78/4ﺑﻪ ﺑﻴﺶ از ﻛﺎرت ﻫﺎي ﺻﺎدر ﺷﺪه 
و ﺗﻌﺪاد  (ﻛﺎرت ﺑﺮاي ﻫﺮ ﻧﻔﺮ 1/52ﻃﻮر ﻣﺘﻮﺳﻂ ﻪ ﺑ)







 3931 ديو  آذر/ 5 ، ﺷﻤﺎره61دوره / ﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮد
 72
ﻛﻞ ﺗﺮاﻛﻨﺶ ﻫﺎي اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻚ  %77/5ﻋﺪد اﻳﻦ . اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
ﺑﻮده  8831در ﺳﺎل ﺑﺎﻧﻜﻲ ﻛﺸﻮر  اﻧﺠﺎم ﺷﺪه در ﺷﺒﻜﻪ
  .(21،11) اﺳﺖ
از ﺟﻤﻠﻪ  ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﻲ ﻛﻪ در ﻧﻘﺎط ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺟﻬﺎن
ﺑﺮ روي ﻣﻴﺰان اﻧﮕﻠﺴﺘﺎن، ﻫﻨﺪ، اﺳﺘﺮاﻟﻴﺎ و اﻳﺮان ﻛﻪ 
ﺑﻪ  ،آﻟﻮدﮔﻲ ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ وﺳﺎﻳﻞ ﻋﻤﻮﻣﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻋﻤﻮﻣﻲ از ﺟﻤﻠﻪ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻪ وﺳﺎﻳﻞ  ﻣﻲ دﻫﺪﺧﻮﺑﻲ ﻧﺸﺎن 
 ﻛﺘﺮي زﻳﺎديآﻟﻮدﮔﻲ ﺑﺎﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز، 
در ﺑﺴﻴﺎري از ﻣﻮارد اﻳﻦ ﺣﺠﻢ ﺑﺎﻻي (. 61،41،31)دارﻧﺪ 
آﻟﻮدﮔﻲ را ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي ﭘﺎﺗﻮژﻧﻲ ﺗﺸﻜﻴﻞ ﻣﻲ دﻫﻨﺪ ﻛﻪ 
؛ ﻟﺬا ﺿﺮورت ﻛﺎﻫﺶ (41)ﻓﻠﻮر ﻃﺒﻴﻌﻲ ﭘﻮﺳﺖ ﻧﻤﻲ ﺑﺎﺷﻨﺪ 
آﻟﻮدﮔﻲ اﻳﻦ وﺳﺎﻳﻞ، ﻛﻪ ﻫﻤﻪ روزه ﺗﻌﺪاد زﻳﺎدي از اﻓﺮاد 
از آن ﻫﺎ اﺳﺘﻔﺎده ﻛﺮده و ﺑﺎ آن ﻫﺎ ﺗﻤﺎس دارﻧﺪ، اﻣﺮي 
روش ﻣﺮﺳﻮم ﻛﺎﻫﺶ آﻟﻮدﮔﻲ . اﺟﺘﻨﺎب ﻧﺎﭘﺬﻳﺮ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
اﻳﻦ ﮔﻮﻧﻪ وﺳﺎﻳﻞ، ﺗﻤﻴﺰ و ﺿﺪ ﻋﻔﻮﻧﻲ ﻛﺮدن دوره اي آﻧﻬﺎ 
اﻣﺎ اﻳﻦ روش (. 91)ﺑﺎ ﻣﻮاد ﮔﻨﺪزادي ﺷﻤﻴﺎﻳﻲ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
اول اﻳﻨﻜﻪ اﻳﻦ روش ﺑﻪ ﻋﻠﺖ . ﻋﻴﺐ ﻫﺎﻳﻲ را ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه دارد
ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻣﻮاد ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ و ﻧﻴﺮوي اﻧﺴﺎﻧﻲ در دراز ﻣﺪت از 
ﺎدي ﻣﻘﺮون ﺑﻪ ﺻﺮﻓﻪ ﻧﺒﻮده و ﻣﺴﺘﻠﺰم ﺻﺮف ﻟﺤﺎظ اﻗﺘﺼ
دوم اﻳﻨﻜﻪ در اﻳﻦ روش ﻣﺪت . ﻫﺰﻳﻨﻪ زﻳﺎدي ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
زﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ دﺳﺘﮕﺎه از ﺳﺮوﻳﺲ دﻫﻲ ﺧﺎرج ﻣﻲ ﺷﻮد ﻧﺴﺒﺘﺎ ً
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻮاد ﺷﻴﻤﻴﺎﻳﻲ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﮔﻨﺪزدا . زﻳﺎد اﺳﺖ
ﺑﺮاي ﻛﺎﻫﺶ آﻟﻮدﮔﻲ اﻳﻦ ﺳﻄﻮح اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ، 
ﻨﻴﻦ ﺳﻄﻮح وﺳﺎﻳﻞ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﺮاي ﺳﻼﻣﺖ ﻛﺎرﺑﺮان و ﻫﻤﭽ ﻣﻲ
  .ﻋﻤﻮﻣﻲ ﻣﻀﺮ ﺑﺎﺷﺪ
ﻳﻜﻲ از راه ﻫﺎي ﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ آﻟﻮدﮔﻲ ﻫﺎي ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ 
اﻣﺮوزه از ﭘﺮﺗﻮ . اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
ﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ اﺳﺘﻔﺎده ﻫﺎي ﻓﺮاواﻧﻲ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ در زﻣﻴﻨﻪ ﻫ
در ﺣﻴﻄﻪ ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ و از ﺟﻤﻠﻪ در ﻣﻮرد . ﺷﻮد ﻣﻲ
ﻘﻴﻘﺎت ﺑﺎﻛﺘﺮي زداﻳﻲ ﻫﻢ ﺑﺮ روي آﺛﺎر اﻳﻦ ﭘﺮﺗﻮ ﺗﺤ
ﺑﺮاي ﻣﺜﺎل اﺛﺮ ﻣﺜﺒﺖ . ﻓﺮاواﻧﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪه اﺳﺖ
ﻛﺸﻲ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﺑﺮ روي آب آﺷﺎﻣﻴﺪﻧﻲ و  ﺑﺎﻛﺘﺮي
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت (. 12،02)ﻓﺎﺿﻼب ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ 
آزﻣﺎﻳﺸﮕﺎﻫﻲ ﻧﻴﺰ آﺛﺎر ﻣﺜﺒﺖ اﻳﻦ ﭘﺮﺗﻮ ﺑﺮاي از ﺑﻴﻦ ﺑﺮدن 
ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ، ﻗﺎرچ ﻫﺎ و ﻣﻴﻜﺮوب ﻫﺎ ﺑﻪ اﺛﺒﺎت رﺳﻴﺪه اﺳﺖ 
ﺳﻠﻮﻟﻲ و ﻣﻮﻟﻜﻮﻟﻲ ﻫﻢ ﻧﺸﺎن داده اﻧﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت (. 22-62)
ﻛﻪ ﻃﻮل ﻣﻮج ﻫﺎي ﻛﻮﺗﺎه ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و 
 ANDﻟﻜﻮﻟﻲ ﻮﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﺑﺎﻋﺚ آﺳﻴﺐ ﺑﻪ ﺳﺎﺧﺘﺎر ﻣ
ﻫﻤﻴﻦ ﻃﻮر در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﺮ روي (. 72،42)ﺷﻮد  ﻣﻲ
اﻧﺴﺎن، ﻣﺜﻼً در درﻣﺎن زﺧﻢ ﻫﺎي ﻋﻔﻮﻧﻲ آﻟﻮده ﺑﻪ ﺑﺎﻛﺘﺮي، 
ﺮدن ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ و آﺛﺎر ﻣﺜﺒﺖ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ در از ﺑﻴﻦ ﺑ
ﺑﻬﺒﻮد روﻧﺪ درﻣﺎن، ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺟﺎﻟﺐ ﺗﻮﺟﻪ اي ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه 
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ در از (. 62-13)اﺳﺖ 
ﺑﻴﻦ ﺑﺮدن ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎي ﺳﻄﻮح ﻣﺨﺘﻠﻒ، ﻣﺜﻞ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ 
ﺑﺎ . دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز، ﻧﻴﺰ ﻣﻨﻄﻘﻲ ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻲ رﺳﺪ
ﻈﺮ دﺳﺖ آﻣﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ، ﺑﻪ ﻧﻪ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑ
رﺳﺪ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ ﻣﻌﺮﻓﻲ ﺷﺪه در زﻣﻴﻨﻪ  ﻣﻲ
زداﻳﻲ از ﺳﻄﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي  ﺑﺎﻛﺘﺮي
اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ . ﺧﻮدﭘﺮداز ﺑﺎﻧﻜﻲ، ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ دارد
ﻋﻼوه ﺑﺮ اﻳﻨﻜﻪ در دراز ﻣﺪت از ﻟﺤﺎظ اﻗﺘﺼﺎدي ﻣﻘﺮون ﺑﻪ 
ﺻﺮﻓﻪ ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد، ﺑﻪ ﻃﻮر ﺷﺒﺎﻧﻪ روزي ﺑﺪون آﻧﻜﻪ 
رج ﻛﻨﺪ، آﻟﻮدﮔﻲ دﺳﺘﮕﺎه را از ﺳﺮوﻳﺲ دﻫﻲ ﺧﺎ
ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ ﻣﻮﺟﻮد ﺑﺮ روي ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ آن را از ﺑﻴﻦ 
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ در زﻣﻴﻨﻪ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي از اﻧﺘﻘﺎل . ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﺮد
ﻋﻼوه . آﻟﻮدﮔﻲ ﻫﺎي ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد
ﺑﺮ اﻳﻦ، ﻃﺮاﺣﻲ اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﻪ ﺻﻮرﺗﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻛﺎرﺑﺮان 
در ﺳﻼﻣﺖ ﻛﺎﻣﻞ ﺑﺘﻮاﻧﻨﺪ از ﺧﺪﻣﺎت دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮداز 
  .ﻔﺎده ﻛﻨﻨﺪاﺳﺘ
ﻣﻮﺿﻮع ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ و ﺷﺎﻳﺪ ﺳﻮال ﺑﺮاﻧﮕﻴﺰ ﻧﻮع 
دﻟﻴﻞ . ﺑﺎﻛﺘﺮي اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اﺷﺮﻳﺸﻴﺎ ﻛﻠﻲ اﻧﺘﺨﺎب ﺑﺎﻛﺘﺮي 
ﻗﺒﻠﻲ ﻧﻮري و ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ، ﻛﻪ ﺑﺮ روي ﻣﻴﺰان آﻟﻮدﮔﻲ 
ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز در ﺷﻬﺮ ﺷﻬﺮﻛﺮد 
ﺎﻛﺘﺮي ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ درﺻﺪ ﻓﺮاواﻧﻲ را ؛ اﻳﻦ ﻧﻮع ﺑدادﻧﺪاﻧﺠﺎم 
ﻧﻜﺘﻪ دﻳﮕﺮ در ﻣﻮرد ﻓﺎﺻﻠﻪ ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه  (.71)داﺷﺖ 
ﺑﻴﻦ ﺳﻄﺢ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ ﺗﺎ ﻻﻣﭗ ﻣﻮﻟﺪ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ 
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻴﻦ ﺳﻄﺢ ﻣﻮرد ﺗﺎﺑﺶ . اﺳﺖ
و  oaRﺑﺮاي ﻣﺜﺎل در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . ﺗﺎ ﻻﻣﭗ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ
ﺳﺎﻧﺘﻴﻤﺘﺮ و در  01اﻳﻦ ﻓﺎﺻﻠﻪ ( 62)ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ 







 و ﻫﻤﻜﺎران ﻣﺼﻴﺐ ﻧﻮري اﺣﻤﺪآﺑﺎدي    ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز هدﺳﺘﮕﺎﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ از ﻲ ﻳﺑﺎﻛﺘﺮي زدا ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ ﺳﻴﺴﺘﻢ
 82
و ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ  rreK-rennoCﺳﺎﻧﺘﻴﻤﺘﺮ و ﻳﺎ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
در  (.52) ﺳﺎﻧﺘﻴﻤﺘﺮ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪه اﺳﺖ 4/5اﻳﻦ ﻓﺎﺻﻠﻪ 
ﻃﺮاﺣﻲ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ ﻣﻌﺮﻓﻲ ﺷﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ 
 01ﺑﻴﻨﻲ ﺷﺪه ﺑﻮد ﻛﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ  ﺳﻪ ﻣﺤﻞ ﺑﺮاي ﻻﻣﭗ ﭘﻴﺶ
( ﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮدازﻣﺪل واﻗﻌﻲ د)ﺳﺎﻧﺘﻴﻤﺘﺮي ﺑﻪ واﻗﻌﻴﺖ 
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﻴﻦ ﻻﻣﭗ . ﺗﺮ ﺑﻮد ﻧﺰدﻳﻚ
ﻻزم ﺑﻪ . ﺳﺎﻧﺘﻴﻤﺘﺮ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ 01ﺗﺎ ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ 
ﻪ ذﻛﺮ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺎ ﺗﻐﻴﻴﺮ اﻳﻦ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﻣﺸﻜﻞ ﺧﺎﺻﻲ ﺑ
وﺟﻮد ﻧﺨﻮاﻫﺪ آﻣﺪ؛ ﺑﻪ ﺷﺮﻃﻲ ﻛﻪ ﻗﺎﻧﻮن ﻋﻜﺲ ﻣﺠﺬور 
؛ (23)ﻓﺎﺻﻠﻪ و اﺛﺮ آن در ﺷﺪت ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ رﻋﺎﻳﺖ ﺷﻮد 
ﺑﻪ اﻳﻦ ﻣﻔﻬﻮم ﻛﻪ اﮔﺮ ﺑﺮاي ﻣﺜﺎل ﻓﺎﺻﻠﻪ ﻻﻣﭗ ﺗﺎ ﺳﻄﺢ 
ﻣﻮرد ﺗﺎﺑﺶ دو ﺑﺮاﺑﺮ ﺷﻮد، ﺷﺪت ﺑﻪ ﻳﻚ ﭼﻬﺎرم ﻛﺎﻫﺶ 
ﭘﻴﺪا ﻣﻲ ﻛﻨﺪ؛ ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺑﺎﻳﺴﺘﻲ زﻣﺎن ﺗﺎﺑﺶ را ﭼﻬﺎر ﺑﺮاﺑﺮ 
ﻣﻮﺿﻮع ﻣﻬﻢ دﻳﮕﺮ زﻣﺎن ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ اﺳﺖ . اﻓﺰاﻳﺶ دﻫﻴﻢ
ﺛﺎﻧﻴﻪ ﻣﺘﻔﺎوت  51ﺗﺎ  4ﻛﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺸﺎﺑﻪ از ﺣﺪود 
و  navilluSان ﻧﻤﻮﻧﻪ در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮ. ﺑﻮده اﺳﺖ
ﻫﺎ ﺑﺮاي ﻓﺎﺻﻠﻪ  ﻣﻴﺰان ﻛﺸﻨﺪﮔﻲ ﺑﺎﻛﺘﺮي ،ﻫﻤﻜﺎراﻧﺶ
درﺻﺪ  99/9ﺛﺎﻧﻴﻪ  4ﺳﺎﻧﺘﻴﻤﺘﺮي و ﺑﺎ زﻣﺎن ﺗﺎﺑﺶ  4/5
ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دﻳﮕﺮ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در  (.32)ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ 
ﺳﺎﻧﺘﻴﻤﺘﺮي و  01ﻣﻴﺰان ﻛﺸﻨﺪﮔﻲ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻫﺎ ﺑﺮاي ﻓﺎﺻﻠﻪ 
ه ﮔﺰارش ﺷﺪدرﺻﺪ  001ﺛﺎﻧﻴﻪ  51ﺗﺎ  5ﺑﺎ زﻣﺎن ﺗﺎﺑﺶ 
اﺛﺮ ﺑﺎﻛﺘﺮي ﻧﻴﺰ  neluemreVﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در . (62)اﺳﺖ 
 ﻧﺸﺎن داده اﺳﺖدرﺻﺪ  001ﻛﺸﻲ ﭘﺮﺗﻮ ﻓﺮاﺑﻨﻔﺶ ﺗﺎ 
اﻳﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ . (33)
ﻣﻮﺿﻮع آﺧﺮ ﻫﻢ اﻳﻦ ﻛﻪ . ﻫﻤﺨﻮاﻧﻲ ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ دارﻧﺪ
ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﻛﺎرﺑﺮان دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮدازي ﻛﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ 
ﻮﮔﻴﺮي ﺧﻮﻳﺶ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻣﺠﻬﺰ ﺷﺪه ﺑﺎﺷﺪ، ﻧﮕﺮان ﭘﺮﺗ
ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ زﻣﺎن ﻛﻢ ﻓﻌﺎل  ﺑﺎدر ﭘﺎﺳﺦ ﺑﺎﻳﺪ ﮔﻔﺖ . ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﺷﺒﺎﻧﻪ ﻃﻲ ﻳﻚ در  ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻫﻮﺷﻤﻨﺪ( ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ)ﺑﻮدن 
ﻛﻪ در ﺳﺎﻋﺎﺗﻲ  ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﺳﻴﺴﺘﻢﻈﻴﻢ ﻨروز و اﻣﻜﺎن ﺗ
، وﺟﻮد داردﺑﻪ دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮداز ﻛﻤﺘﺮﻳﻦ ﻣﺮاﺟﻌﺎت 
ﺑﺎ اﻳﻦ ﺣﺎل ﺑﺮاي اﻳﻨﻜﻪ . ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ اﻧﺠﺎم ﻧﻤﻲ ﺷﻮد ﻋﻤﻼً
 ،ﻧﻲ ﺑﺮاي ﻛﺎرﺑﺮان وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪﮔﻮﻧﻪ ﻧﮕﺮا ﻫﻴﭻ
ﻛﻪ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻣﺠﻬﺰ  RIPاﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﺑﻪ ﻳﻚ ﺳﻨﺴﻮر 
در ﻓﺎﺻﻠﻪ و ﻳﺎ زاوﻳﻪ ﻣﺸﺨﺺ و ﺗﻌﺮﻳﻒ  ﻛﺎرﺑﺮزﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ 
 ،ﻗﺮار ﮔﻴﺮداي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ دﺳﺘﮕﺎه ﺧﻮدﭘﺮداز ﺷﺪه 
ﻗﻄﻊ ﺷﺪه و ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ ﻣﺪار ﺑﺮق ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﺟﺮﻳﺎن 
ج ﻛﺎرﺑﺮ از از ﺧﺮوﻧﻤﺎﻳﺪ؛ و ﺑﻼﻓﺎﺻﻠﻪ ﭘﺲ  ﻣﻲ ﻣﺘﻮﻗﻒرا 
ﺑﺮﻗﺮار و ﻣﺪار ﺑﺮق ﺟﺮﻳﺎن ، ﻣﺠﺪداً ﺳﻨﺴﻮرﻣﻴﺪان دﻳﺪ 
  .اداﻣﻪ ﻣﻲ ﻳﺎﺑﺪﺳﻴﺴﺘﻢ ( ﭘﺮﺗﻮدﻫﻲ)ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ 
  
  :ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
ﻫﻮﺷﻤﻨﺪي ﻛﻪ در اﻳﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﻣﻌﺮﻓﻲ ﺷﺪ،  ﺳﻴﺴﺘﻢ
ﻋﻤﻞ ﺑﻨﻔﺶ ﻓﺮاﭘﺮﺗﻮ  ﻛﺸﻲﺑﺎﻛﺘﺮي ﺑﺮ اﺳﺎس ﺧﺎﺻﻴﺖ 
از آﻧﺠﺎ ﻛﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﻋﻤﻠﻜﺮدﻫﺎي اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ . ﻛﻨﺪ ﻣﻲ
ﻠﻴﺖ ﻫﺎي ﭘﻴﺶ ﺑﻴﻨﻲ ﺷﺪه را دارا ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﻫﻤﻪ ﻗﺎﺑ
راﻫﻜﺎر ﻣﻨﺎﺳﺒﻲ ﺑﺮاي ﺑﺎﺷﺪ؛ اﺳﺘﻔﺎده از آن ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ  ﻣﻲ
دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز ﺻﻔﺤﻪ ﻛﻠﻴﺪ از آﻟﻮدﮔﻲ  ﻛﺎﻫﺶ
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد ﻣﻲ ﺷﻮد ﺑﺮ روي ﻫﺮ ﻛﺪام از . ﺑﺎﺷﺪ
دﺳﺘﮕﺎه ﻫﺎي ﺧﻮدﭘﺮداز ﻳﻚ ﻋﺪد از اﻳﻦ ﺳﻴﺴﺘﻢ ﻧﺼﺐ و 
ي ﺑﺎﻛﺘﺮﻳﺎﻳﻲ و راه اﻧﺪازي ﺷﻮد ﺗﺎ از اﻧﺘﻘﺎل آﻟﻮدﮔﻲ ﻫﺎ
اﻳﺠﺎد ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺎي ﻣﺘﻌﺪد ﺑﻪ ﺧﺼﻮص ﺑﻴﻤﺎري ﻫﺎي 
  .ﮔﻮارﺷﻲ ﺟﻠﻮﮔﻴﺮي ﺷﻮد
  
  :ﺗﺸﻜﺮ و ﻗﺪرداﻧﻲ
 9801اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺻﻞ ﻃﺮح ﭘﮋوﻫﺸﻲ ﺑﺎ ﺷﻤﺎره 
اﺳﺖ ﻛﻪ در ﺣﻮزه ﻣﻌﺎوﻧﺖ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت و ﻓﻨﺎوري داﻧﺸﮕﺎه 
وﺳﻴﻠﻪ از  ﺑﺪﻳﻦﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﺮﻛﺮد ﻣﺼﻮب ﺷﺪه اﺳﺖ؛ 
 از ﻫﻤﻜﺎري ﻫﺎي و ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻌﺎوﻧﺖﺣﻤﺎﻳﺖ ﻫﺎي اﻳﻦ 
. ﮔﺮدد ﺮ ﻣﻲﻳﻘﺪﺑﺎﻧﻚ ﻣﻠﺖ ﺷﻌﺒﻪ ﻣﺮﻛﺰي ﺷﻬﺮﻛﺮد ﺗ
ﻣﻮﻟﻔﻴﻦ از آﻗﺎي ﻣﺤﺴﻦ ﻣﺮﺗﻀﻮي، آﻗﺎي ﻣﻬﻨﺪس ﻋﺎرف 
و آﻗﺎي ﻣﻬﻨﺪس ﺳﻴﻒ اﷲ ﺑﺮﺟﻴﺎن ﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ  ﻓﺮدوﺳﻲ
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Background and aims: Contamination from the ATM's keyboards and very much users of them 
cause the bacterial transfer to human. So, destroying these bacteria has an important role in 
human health. The aim of the present study was to introduce an intelligent system which can 
reduce bacterial contamination from the ATM's keyboards. 
Methods: In this experimental study, a prototype of an intelligent system was made based on the 
bactericide effect of the ultra violet (UV)-ray. Before assessing this intelligent system, a 
sampling of ATM keyboard performed and the number of Escherichia coli bacteria considered 
for control group. The ability of the system was examined in order to test whether it works based 
on the number of referrers, and automatic UV-radiation (cut-of DUf). In addition, after UV-
radiation for 5-20sec from 10cm, to an Escherichia coli infected ATM keyboard; a seri of 
bacteriological experiments were performed. 
Results: The examination of different functions showed that UV-radiation (cut-of DUf) is 
performing based on identified cases for it automatically. The bacteriological experiments 
revealed that the system reduced the percentage of the bacteria to less than 1%. Significant 
differences were found comparing the survived bacteria with the control group (P<0.05). 
Conclusion: One of the conventional methods for cleaning the contamination of the ATM's 
keyboards is using antibacterial materials, which is an expensive procedure. The presented 
prototype is an intelligent system which reduces bacterial contamination of the ATM's 
keyboards. 
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